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 大動脈遮断による諸臓器の器質的並びに機能的変化の発生と恢復を系統的に観察し,大動脈遮
 断の安全限界を明らかにし,遮断に対する低体温法の効果並びに限界を知るために大動脈遮断実
 験を行ない,河村,菅原等と共に,氏等による肝機能,腎機能の研究と併行して,肝・腎,副腎
 並びに脾について病理組織学的検索を行なった。
 実験材料として雑犬47頭を用h遮断部位は腹部大豆脈瑚夏腔嫌ヒ愁限定し・遮瞬時曝ぽ50
 分を単位として最長120分までとした。低体温法は食道温で25℃を目標にして行ない,低温
 群と常温群の変化を比較した。大動脈遮断実験後翌日,5日,7日,14日に,常温50分遮断
 群のみについては20日と50日にも,実験動物を屠殺し,直ちに摘思した肝,腎・副腎及び脾
 について病理組織学的検索を行なった。常温下60分・120分遮断した5頭は全例術後数時間
 生存し一日未満で死亡した。其他の群でも術后数時間生存しただけで24時間内に死亡したもの
 があり,此等自然死亡例についても同様に各臓器を摘出し検索した。各臓器を小切片とし・10
 %フォルマリン液固定後,ヘマトキシリン・エオジン染色を行ない,腎にはパス染色,脾には鍍'
 銀染色を併用した。尚,肝,腎及び副腎には凍結切片によるズグンIH染色をも行なった。
 肝機能,腎機能検査の実験に供した動物及び術后翌日,5日に屠殺した例を除いた頭数に対し
 て,術后7日以上生存したものの生存率は常温の場合,50分遮断24例中生存て8例75%,
 45～60分遮断14例中生存4例28噺,ア5・司20分遮断5例は全例死亡した。低温の場合,
 50分遮断て4例中生存"例78.5%,60分遮断て5例中生存12例80%,90分遮断17
 例中生存12例70.5舶,窪20分遮断15例中生存9例60%であった。
 組織学的には血液遮断によって肝では,充血,うつ血,手細管周囲性浮腫,肝細胞の凝縮,解
 離・壊死・脂肪化・クツベル氏星細胞の腫大・増生などカみられる。常温50分遮断ン低温50分・
 60分遮断では充血,うつ血などの循濃障害と病巣状の凝縮,解離・核偏位たどの所謂類壊死の
 程度にとどまり,裏死は常温群では60分遮断・低温群では120分遮断でみられるようになる。生
 存した場合,変化の最も著明なのは術居ろ日で,部位的に小葉周辺に変化が優勢であったのが特
 異的であった。障害からの恢復は,循環障害だけの場合には速やかに術后7日で略々完全に恢復
 し,循環障害と退行性変化がみられるものは,変化が軽度であれば,7日後には殆んど恢復する
 が,変化が高度になると術后14日にも脂肪化・星細胞の腫大と増生などがみられて街恢復の過
 程にあり・完全な恢復には更に期間を要する。
 腎では,常温50分遮断,低温50分,60分遮断では充血,皮髄境界部尿細管上皮の萎縮,
 尿円柱形成・空胞化といった変化がみ与れるだけで・障害像として著明なもの旭はな嬬常温60分
 分遮断側て尿細管の拡張,上皮の脱落,塵死,系球体の充血がみられ,常温120分遅断例では
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 斯る変化が更に顕著になる。低温90分遮断例で尿細管拡張,上皮の腫脹,凝縮,脱落がみられ,
 低温120分遮断例では尿細管上皮の壊死,系球体の充血がみられる。遮断時間が短かい場合,
 障害される部位が皮髄境界部尿細管に比較的限局されているが,遮断時間が長くなると障害が糸
 球体にまで及んで来るといえる。変化が最も強く現われるのは術后3日であり,障害が軽度であ
 る場合は言うまでもなぐ奮尿細管上皮の退行性変化が可成り高度な場合も術后7日以降には尿細
 管上皮に再生現象が著明で・障害像としての変化が殆んどみられなくなる。
 副腎では,遮断時間によってその程度は種々であるが,充血,出血,構造の乱れ,融解,凝縮・
 解離,萎縮,壊死などがみられる。そして,各群で変化は時間の経過と共に次第に強くなる傾向
 があって,術后7日に最も変化が強ぐ,障害像としての変化がみられなくなるのは術后14日か
 らである。斯る非特異的の退行性変化は皮質全層に及び,特定の層に限局しないが,柱状層に比
 較的早期に,変化が強く現われ・ることが多い。そ'して,リポイドの消長が凡そこれと一致する。
 脾では,血流遮断によって先ず脾輌の拡張充血が起り,同時に赤脾髄の細胞成分力職少し,
 細網の解離が起る。術后5日で細網肥厚の傾向がみられ,7日後には線維化が著明にな鮎細胞
 成分も恢復してくるという一連の変化がみられる。遮断時間と障害の程農,恢復の遅速の間の相
 関々係が可成り確然としているのみならず,r般に易損性が少なく,変化は術后翌日に最も強く,
 障害からの恢復が比較的速やかである。
 以上の実、験成績を総括すれぱ,常温群,低温群共に遮断時間が30分以上の場合,全例に多少
 共遮断の影響がみられ,遮断時間に比例してその影響は次第に大となる。易損性の大なるものか・
 らあげれば肝,副腎,賢,脾の頗になり,障害像としての変化力顕著になるのは常温では60分
 以上,低温では120分以上の遮断である。常温例と低温例を比較して,組織変化に質的な差異
 は認められない。同一遮断時間では低温例の方の変化が軽ぐ,常温下50分遮断による変化が低
 温下60分～90分の遮断の変化に,凡そ,相当する。複腔動脈分岐部直上の許容遮断時間燭生
 存率から凡そ常温では30分置低温では90分とみられるが,病理組織学的変化からも略々同程
 度の許容時間が推定される。低温120分遮断群の生存率と組織変化及びその恢復の状況から更
 'に120分以上の遮断の可能性も考えられる。
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 審査結果の要旨
 腹部手術の適応拡大をはかる為に,大動脈血流遮断下に無出血に手術を行うことを目的とした研
 究の一一環として行なわれたもので,大動脈血流遮断時間の安全限界を麺長ずるに効果ありと期待さ
 れる低体温法をとりあげ,犬で常温下及び低温下に大動脈遮断実験を行い,種々の時間の遮断によ
 って起る肝,腎,副腎及び脾の組織学的変化を経時的に追求し,その変化の程度,可逆性,回復に
 要する日数などから,大動脈遮断の安全限界,特に低体温法の効果について検討したものである。
 実験材料としては雑犬47頭を用い,低体温法にはエーテル深麻下に浸漬法を用い,食道濡25
 ℃を自揆にして行った。大動脈遮断部位は腹腔動脈分岐部直上で為る。
 常温,低潟を闘わず,大動脈遮断が50分以上に亘る場合には,各魔羅に多少#組織学的変化を
 来し,且つ変化は遮断時間にヒヒ例して著明であった。画餅の変化は同質で,軽度の場合はウッ㈲な
 ど循環障害の所見を主とし,高度となるにしたがってこれに退行変性,更に嬢死が加わる。障害像
 が顕著に冤.られたのは・常温で60分,低温で12n分遮断の群であった。面流遮断の影鞭は肝,
 副腎,腎,脾の順に大きぐ,肝では小葉周辺部,腎では皮髄境界部の尿細管ン副腎では柱状層,脾
 では細網に⑳化が強ぐあらわれた。肝,腎,脾では7日後には殆んど正常近ぐ回復する。これに反
 し副腎の変化は,軽度たるもりでも回復に2週を要する。常温群と低濃餅の比麟では,低体濡法に
 よって遽断暗闘を2倍以上に延長出来るものと思われる。著者の実験条件では,腹部臓器の組総学
 的変化は,常灘下で50分,低潟下で90分までの大動脈遮断では可逆的で,夫々遮断許容時間と
 考えられるが,抵潟の場合は1?0分以上の遮断の可能性も考えられた。
 本研究り結果は・共同研究者河村・菅原の肝・腎機能面よ登り検討とよぐ一致し,腹部大動脈遮
 断に対する優体温法の価値と限界を明らかにした点で,新たな知界を加えたものであ鮎学位授与
 に値するもりと認める。
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